











































































































































循環を併用して呼吸補助する方法であり、近年、体外式膜型人工肺 ( extracorporeal 
membrane oxygenation : 以下 ECMO)の併用が有用とする報告が増えている。今回、
食道癌の気管浸潤による気道狭窄に対し、ECMO使用下に気管ステントを留置した症
例を経験した。症例は58歳、女性。精神疾患にて当院精神科に入院中に呼吸不全となり、
気管挿管されICU入室となった。気管支鏡検査にて気管内腔に隆起性病変を認め、CT
ならびに病理検査にて胸部中部食道癌の気管浸潤と診断された。高度な気道狭窄を呈
しており抜管が不可能で、また認知機能の低下から常に自己抜管の危険性があるため
身体拘束を行わざるを得ない状態であった。十分なインフォームドコンセントを行い、
気管ステント留置術を行った結果、気道狭窄は解除され患者のQOLを改善させること
ができた。その際、VV-ECMOによる呼吸補助を併用することで、手技中の無換気時
間を含め酸素化と換気の維持が可能であったが、当院で最初の症例ということもあり、
習熟度の面を含めいくつかの問題点も挙げられた。当院で行ったECMO使用下の気管
ステント留置術について、その有用性とともに、露呈した問題点とその対応について
検討したので報告する。
